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   The chronic urinary tract infection is a serious problern in patients with spinal cord injury． ln
recent years， due to development of antibiotics， fatal cases are decreasing． On contrary， incurable
and antibiotics yesistant urinary tract infections are increasing．
   Especially， infecti’ons with Pseudomonas aeruginosa have become increasingly common in patients
with sipinal cord injury．
   In order to combat incurable urinary tract infections with Pseudomonas aeru．oinosa， which are common
in the special ward for patients with spinal cora’ injury， we carried out several clinical and bacteriological
studies as follows．
   1） Effect of 3’一4’一dideoxykanamycin B （DKB） administration to Pseudomonas infected patients．
   2） Effect of daily bladder irrigation using P61ymi’xin B sulfate solution （500 thousand unitst
100／ml）
   3） Culture of falling bacteria in the ward．
   4） Pseudomonas infections in bedsores．
   5） Pseudomonas infection．at the external urethral orifice．
   As a result of above mentioned studies， we concluded that urinary tract infections with Pseudomonas
aeruginosa in this ward were a ward－acquired infection w’ith same strain and origins of infection were
皿ainly contaminated urine and secretion from the external urethral ori且ce． And， as a route of in－
fections， the contact infection was suspected．







Putting on gloves when man contacts with urine or penis
Daily bladder irrigation using Polymixin B solution to patients with indwelling catheter
Apply an ointment of gentamicin sulfate to the external urethral orifice twice a day for catheter
indwelled patients
  4） Use of amphoteric surface active agent （TEGO－5i） as a disinfectant solution．
  After the practices of above mentioned programs， the rate of Pseudomonas infection decreased
remarkably from 600／， to SOO／，．
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                 Table 1．
CHANGES OF NO． OF PSEUDOMONAS AERUGINOSA
                   AND
            SENSITMTY TO DKB
CASEPsedornona5aerugino5ain urine 5ensitivity tQDKB
P「e 1w 2w ρ「e 1w 2w
1 1×106 1×1051×105 （十十） （一） （一）
2 1×105 （一） （一） （十十十）
3 1×105 （一） （一） （十十＋）
4 1×105 1×106 1×106 （一） （一） （一）
5 1×106 1×等08 可×108 （十十＋〉 （一） （一）
6 1×106 1×105 1×106 （十＋十） （一） （一）
7 1×106 1×105 1×105 （一） （一） （一）
8 1×106 1×107 1×105 （一） （一） （一）
9 1刈07 lXマ08 1×105 （一） （一〉 （一）
10 1×106 1×105 1×105 （十十十） （十十） （十十）
11 1×108 1×104 1×105 （十十十） （十十十） （一）
12 1×105 1×104 1×106 （一） （一） （一）
13 1×105 1×105 1×104 （一） （一） （一）
14 1×106 1×106 曝×105 （一） （一） （一）
15 1×1b7 1×107 1×107 （一） （一） （一）
16 1×104 1×104 1×104 （一） （一） （一）
17 1×106 1×104 1×104 （十十十） （一） （一）
言8 1×τ0フ 1×IG5 1Xτ07 （十） （一〉 （一）
   Table’／2．
      ．孔URiNALYSIS
CASE RBC WBC PH PROTEiN
P「e 1w 2w P「e 1w 2wP「e 1w2wP「e 1w2w
1．m．28 一 1－2 『 十十十 十十 十十 6 6 6 一 『 一
2．f．41 一 一 一 十十十 十十十 十 6 6 6 一 ± 一
3．m．45 一 十 1－2 十 十十 十 8 8 8 十 十 一
4．f．50 十 十 十 十 十十 十 9 8 8 十 ± 十
5．f．41 十 十 一 十十 十 十 8 7 8 一 一 一
6．m．60 一 十 一 十． 十十十 十 6 6 6 一 ｝ 一
7．m．44 一 ．   一 十 十十十 十 十十 6 8 6． 一 一 ±
8涌．2S 十 十 十 十 十十 十 6 6 6 一 ｝ 一
9．m．25  十 十 十十十 十 十 8 7 8 一 一 一
10．m．28十十 十十 十十十 十 十 十 6 5 6 一 → 一
11．m．33 一 一 十 十 十 十 6 7 9 一 一 ±
12．m．39十十 十 十十 十十 十十十 十十十 6 6 6 ± ± 十
B．m．42 十 十 十 十 十 十 6 6 6 一 一  
14．m．45 十 十 十十 十十十 十十十 十十十 6 7 8 一 一 ±
15．m．35 十 十 十 十十 十十十 十十十 7 6 6十 十十 十
16．m．50 十 十 十 十 十十 十十 6 7 6 皿 ｝ 十
1ア．m．59 一 一 一 十 十 十 6 6 6 一 『  
i8．m．35 十 十 十 十十 十 十 6 7 6 十1 ± 一
25i
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        Table 3．
ポリシキシンB溶液による膀胱洗浄の効果
Case Urinaly5is（WBC） （Pseud。m。na5
Urlne Culture  ．≠?秩ngin。sa） SensitMty toP．B．
pre 1w 2w P「e 、w 2w P『e 1w 2w
1．m． （十〉 3－5 （十） 1×1035×1037×103（十十十） （十十十） （十十十）
2．m． 8一τ0 （十十十） （十十） 1×105 ．（一） （一） （十十十） ノ ／
3．m． （十） 5－6 （十十十 1×105 （一） （一〉 （十十十） ／ ／
4．m， （十十十） （十十十） （十十十 1×τ05 （一） （一） （十十十〉 ／
噌
5．m． （十十十） （十十） （十十） 1×1051×106葦×108（十十十） （＋十十） （十十十）
6．m、 1－2 10－15 （十） 1×1051×105 1×103（十十十） （十十十） （十十十〉
ア．m． （十） （十） （十） 8×104 （一） （一） （十十十） ／ ／
O、02％ヒビテン溶液による膀胱洗浄の効果（ControD
P「e 1w 2w P「e 1w 2w P「e 1w 2w
8．m． 5－6 （十） （十） 、×1041×106．1×106（十十十） （十十十） （十十十）
9．m， （十十十） （十＋） （十十） 1×1051×106 1×105r十十十） （＋十十） （十十十）
10。m． （十十十） 3－5 〔＋十） 1×1051×105 1×105（十十＋1 （十十十） （十十十）
1，m． （＋＋） （十） （十） 1×1051×105 （一） （十十十） （十十十） ／








































Tota1 30 11 37
Table 5．Pseudomonas aeruginosa at external
urethral orifice．
Examined










Tota1 38 8 21






























       Table 6．
Pseudomonas aeniginosa保菌者数の推移
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訪正：Table 1．1》sedo皿onasはPseudomonasの，
    Table 6・aeniginosaはaeruginosaの誤りです．
